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INTRODUCAO

A violéencia contra as mulheres (VCM) é um fenOdmeno
complexo e alarmante que transcende fronteiras geograficas, culturais e
socioeconomicas. Afetando perfis distintos de classe social, idade, nivel
de escolaridade, raca e orientacao sexual, perante diferentes
naturezas, como: fisica, moral, sexual, patrimonial, domestica,
psicologica (Brasil, 2012).

No contexto brasileiro, dados do Boletim Elas Vivem de Ramos
et al., do ano de 2022, revelam que a cada cinco horas, uma mulher &
agredida e gradualmente essa realidade passa a configurar-se como
um dos novos perfis epidemiologicos do pais.

Os Iimpactos na saude das mulheres abrangem gestacOes
Indesejadas, abortos induzidos, Infeccoes Sexualmente Transmissiveis
e problemas ginecologicos, além de dores de cabeca, costas,
abdominais, fibromialgia, disturbios gastrointestinais e de mobilidade,
segundo informacbes da Organizacao Pan-Americana da Saude
(OPAS) em 2021.

Destaca-se assim, a Importancia dos profissionais de
Enfermagem na identificacao, acolhimento, Intervencao e
acompanhamento das vitimas, para reduzir o ciclo da violéncia,

favorecendo o manejo e acompanhamento, visando a reducao da
camuflagem que recobre essas graves situacoes (Netto et al., 2018;
Souza; Rezende, 2018).

Dessarte, este trabalho teve como objetivo analisar a
maneira com due o0s profissionais enfermeiros que atuam nha
Atencao Primaria a Saude (APS), oferecem assisténcia as mulheres
vitimas de violéncia, englobando o cenario do primeiro contato e do
acompanhamento das usuarias. Bem como, Iidentificar suas
possiveis fragilidades e potencialidades frente a essas situacoes.

MATERIAIS E METODOS

O estudo original com dados primarios, descritivo e
gualitativo realizado nas Estratégias de Saude da Familia (ESFs) do
municipio de Uba, Minas Gerais, contou com a participacao de 19
enfermeiros. O roteiro metodologico e da entrevista seguiram
referéncia a metodologia utilizada por Mota e Aguiar (2020). As
entrevistas foram gravadas, seguindo as diretrizes éeticas e tiveram
duracdo meéedia de 15 minutos.

Os depoimentos foram ftranscritos e analisados para
identificar categorias tematicas sobre os dados gerails e as
perguntas norteadoras acerca da atuacao dos profissionais frente a
VCM. O acesso aos participantes foi realizado apos a aprovacao do
estudo no Comité de Etica em Pesquisa com Seres Humanos do
Centro Universitario Governador Ozanam Coelho, sob o Parecer n°
6.993.675, em 08/08/2024.

RESULTADOS

O grupo caracterizou-se por 89,47% enfermeiras do sexo
feminino, com média de idade de 42 anos e 17,65 anos de
formacao. Identificou-se que a maior parte delas possul
especializacao na area de Saude da Familia, seqguida da area de
Urgéncia e Emergeéncia.

Observou-se que 78,95% dos entrevistados vivenciaram
alguma situacao de oferta de assisténcia de enfermagem a
mulheres vitimas de violéncia, sendo em média 2,86 episodios
durante suas vivéncias profissionais na APS. Constatou-se em sua
maioria mulheres que foram vitimas submetidas a casos de
violéncia fisica.

As experiencias relatadas pelos enfermeiros sobre a
identificacao da vitima determina que em seu cotidiano, perceberam
algum sinal sugestivo, como no atendimento de triagem, realizacao
do exame citopatoldgico, idas frequentes a unidade de saude,
percepcao do estado emocional abalado da mulher, entre outros.

Os enfermeiros relataram gue 0 manejo varia de acordo
com a gravidade do caso, envolvendo a notificacao do caso e o
acolhimento dos proprios profissionais e de sua equipe, até a
necessidade de solicitar apoios, como o do CRAS (Centro de
Referéncia de Assisténcia Social) e da Policia Militar.

RESULTADOS

Apontaram que frente ao apoio da Rede de Assisténcia a
Saude para com a Atencao Primaria a Saude, enfrentaram
fragilidades para conducao dos casos, principalmente ao acesso a
um fluxo padronizado e na disponibilidade de um profissional
psicologo a todo tempo nas unidades de saude.

Os profissionais também relataram que as experiéncias lhe
geraram sentimentos negativos de Impoténcia e frustracao,
englobando gatilhos emocionais, além do medo pela
vulnerabilidade gue estao inseridos ao realizarem atendimentos
nesse contexto, que impactam em suas rotinas de trabalho.

DISCUSSAO

Ao analisar os achados de Santos et al. (2018), destaca-se
gque 100% das participantes estudadas eram mulheres, com faixa
etaria acima de 35 anos, atuando como enfermeiras ha menos de
seis meses e que estao formadas ha menos de seis anos, com
especializacao em Obstetricia e Saude Publica.

Geralmente os enfermeiros sao 0s primeiros profissionais com
guem as mulheres entram em contato. Alem dos cuidados
biomédicos, esses profissionals desempenham um papel
fundamental na escuta qualificada e no acolhimento emocional das
vitimas, fatores gque sao determinantes para a recuperacao dessas
mulheres (Leite; Fontanella, 2019; Silva et al., 2017).

O discurso de Mota et al. (2020), aponta a Importancia do
trabalho em equipe multiprofissional, incluindo o papel fundamental
dos psicdélogos no manejo e acompanhamento dos casos. A
auséencia de psicologos, revela ainda, uma falha estrutural na rede
de saude, também reforcado por Gomes et al. (2012).

Outrossim, o problema de falta de fluxos padronizados esta
em concordancia com os depoimentos do trabalho de Silva et al.
(2019), que referem que o despreparo dos profissionais, inicia-se
ainda no contexto académico, com a auséncia de vivéncia pratica.
ISso sugere uma formacao que possui lacunas dos enfermeiros em
relacao a violéncia, refletindo a necessidade de capacitacao
adequada, como € proposto por Gomes et al. (2012).

Os depoimentos do desenvolvimento de gatilhos e das
emocoes, é um reflexo da vulnerabilidade emocional e capacidade
de empatia dos profissionais ao lidar com esses casos, uma
percepcao também apontada por Silva et al. (2022), onde os
profissionais revelaram sentir solidariedade, revolta e impoténcia
ao testemunharem agressoes fisicas contra as mulheres.

E valido ressaltar que uma limitacdo importante do
trabalho se encontra na dificuldade dos préprios profissionais
enfermeiros em reconhecerem as potencialidades no atendimento
prestado as mulheres vitimas de violéncia. Assim, essa lacuna
pode ser atribuida a insuficiencia de investimentos e treinamento
continuo, a auséncia de um fluxo pre-estabelecido ou a falta de
estratégias que potencializem o papel desses enfermeiros, o gue
evidencia a necessidade de apolo institucional e profissional.
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